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Le médecin à l’écoute des rêves
Nombreux sont les médecins et naturalistes grecs à avoir, à la suite d’Hippocrate1, mani-
festé de l’intérêt pour les songes. Dans quelle mesure des images vues en rêve peuvent-elles
être source de connaissance? Que permettent-elles d’apprendre sur l’état du corps et com-
ment les analyser? Telles sont les interrogations auxquelles le traité, attribué à Galien, De
Dignotione ex Insomniis2 (Du Diagnostic par les images survenues dans le sommeil) apporte
des éléments de réponse.
Dans ce texte est accomplie la synthèse de deux traditions médicales qui expliquent com-
ment il est possible de visualiser les quatre humeurs ainsi que les matières et les substances
en excès ou faisant défaut dans le corps. Les huit occurrences de la racine phantas-, présente
dans les noms fantasiva, favntasma et dans le verbe fantavzw, témoignent de la place pré-
pondérante qui revient à l’analyse des images dans ce bref traité dont nous proposons, ci-
dessous, notre traduction.
Les images survenues dans le sommeil nous indiquent une disposition du corps. Celui
qui voit en rêve un incendie est perturbé par la bile blonde; s’il s’agit d’une fumée, d’un
brouillard ou de ténèbres épaisses, c’est par la bile noire; la pluie indique un excès
d’humidité froide; neige, verglas et grêle, qu’il s’agit de phlegme froid. Il faut toute-
fois être attentif aussi au moment et aux aliments absorbés. Dans le cas d’un homme
qui se croit recouvert de neige, si cette représentation visuelle est survenue lors d’une
crise accompagnée de tremblements, de frissons et de refroidissements, on doit plutôt
attribuer ce rêve au moment et non à la disposition du corps. Mais si c’est après la crise,
celui qui a vu de telles images en rêve nous donnera une indication assez sûre de la pré-
dominance des humeurs froides, tout particulièrement si le rêveur n’a pas mangé d’ali-
ments riches en phlegme qui, lorsqu’ils sont contenus dans l’estomac, peuvent susciter
ce type de représentation, bien que le corps tout entier ne soit pas affecté par une dis-
position de même nature. Mais puisque, dans le sommeil, l’âme n’engendre pas seule-
ment des représentations mentales causées par les dispositions du corps mais aussi
d’autres types de représentations qui ont pour origine ce que nous faisons chaque jour
par habitude, quelques-unes ce que nous avons pensé, et d’autres que l’âme révèle à
Incontri triestini di filologia classica 4 (2004-2005), 49-58
1 Cf. Hippocrate, Du Régime, livre IV, in Œuvres complètes d’Hippocrate, éd. E.Littré, [10 vol.;
Paris, 1839- 1861], vol. V 480-482.
2 Galien, De Dignotione ex Insomniis, in Claudii Galeni Opera omnia, éd. C.G.Kühn, [22 vol.,
Leipzig, 1821-1833], vol. VI 832-834.
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l’avance par divination, - ce dont témoigne l’expérience -, il est difficile de dresser le
diagnostic du corps à partir des visions nocturnes provenant du corps. S’il fallait seu-
lement distinguer ce type de rêves de ceux qui naissent de nos actes quotidiens ou de
nos pensées, il n’y aurait pas de difficulté. Tout ce qui n’a pas été fait ni même pensé,
voilà ce qui semble provenir du corps. Mais puisque nous admettons qu’il y a aussi
quelques-uns même d’inspiration divine, comment sera-t-il possible de les distinguer
de ceux qui proviennent du corps, il n’est pas facile de le dire. Par exemple, une per-
sonne vit en rêve qu’une de ses jambes était devenue de pierre; beaucoup de gens com-
pétents en de tels domaines interprétèrent aussi ce rêve comme se rapportant à ses
esclaves; néanmoins, l’homme s’est retrouvé paralysé de cette jambe, alors qu’aucun
d’entre nous n’avait pensé que cela pût arriver. Quant au lutteur qui s’était vu debout
dans un bassin3 plein de sang en peinant à se maintenir au-dessus de la surface, nous
avons reconnu à ces signes qu’il avait trop de sang et qu’il fallait évacuer. Certains
malades qui étaient en train de transpirer sous l’effet d’une crise eurent l’impression de
se laver et de nager dans des bassins d’eau chaude. Ainsi la représentation de boire sans
pouvoir se remplir arrive précisément à ceux qui ont soif, comme celle de manger sans
connaître la satiété à ceux qui ont faim, et celle de faire l’amour à ceux qui sont rem-
plis de sperme. Car il semble que, pendant le sommeil, l’âme glisse dans les profon-
deurs du corps, s’éloigne des sensations du monde extérieur, ressente la disposition du
corps et reçoive la représentation de tout ce que désire celui-ci comme d’objets déjà
présents. Et, s’il en est ainsi, il n’y aurait rien d’étonnant à ce que, lorsque la faculté de
l’âme, alourdie par un excès d’humeur, est perturbée, les patients se représentent en
rêve qu’ils bougent avec peine et qu’ils portent de lourdes charges. Mais quand, au
contraire, la disposition du corps est légère et sans excès, ceux qui sont dans cet état se
voient en rêve en train de voler ou de courir très vite. Les représentations des aspira-
tions de l’âme tendent toujours à s’accorder aux dispositions du corps, jusqu’au point
de pouvoir supporter les mauvaises odeurs ou les bonnes. Car ceux qui se sont repré-
sentés mentalement séjourner dans des excréments ou du lisier recèlent en eux des
humeurs vicieuses, puantes et corrompues, ou ont les intestins chargés par une grande
quantité d’excréments. Mais on doit penser que pour ceux qui éprouvent des disposi-
tions contraire et croient séjourner dans des lieux où règnent de bonnes odeurs, la dis-
position du corps est opposée. Ainsi ce que les malades voient en rêve et s’imaginent
faire nous indiquera souvent leurs manques, leurs excès et la qualité de leurs humeurs.
Certaines images vues dans le sommeil permettent de connaître la disposition du corps:
telle est la thèse étrange qui est formulée dès la première phrase du traité De Dignotione
ex Insomniis, et répétée tout au long de celui-ci. Considérer les visions survenues en rêve
non comme de simples fantaisies de l’imagination mais comme le reflet des déséquilibres
internes est une idée aussi audacieuse que difficile à démontrer, mais qui rejoint pourtant
une préoccupation majeure des médecins grecs: ouvrir le champ de l’observation afin de
voir ce qui échappe au regard.
3 Il s’agit probablement des bassins des thermes.
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4 Rufus d’Ephèse, Quaestiones medicales, in Oeuvres, édition et traduction Ch.Daremberg &
E.Ruelle, Paris, Baillière 1879, 205-206.
Les visions nocturnes sont présentées avec beaucoup de concision; un seul mot suffit
pour rendre compte de chacune des représentations suscitées par les humeurs. Pour les autres
fantasivai, les images plus complexes sont limitées néanmoins à quelques informations
signifiantes. La simplicité des peintures oniriques semble, en partie, résulter d’un travail de
réécriture. En effet, l’image du lutteur, debout dans un bassin plein de sang, peinant à main-
tenir la tête à la surface, paraît tirer son origine d’une anecdote relatée par Rufus d’Ephèse
dans les Quaestiones medicales4:
Myron d’Ephèse, lutteur, paraissant en bonne santé, eut une vision en songe; il lui sem-
bla toute la nuit être dans un marais noir (ejn livmnh/ melaivnh// rempli d’eau potable; en
se levant, il dit cela au gymnaste, qui n’en tint aucun compte et l’envoya aux exerci-
ces. Myron n’en avait pas encore accompli la moitié qu’il fut pris d’essoufflement, de
gêne et de palpitations de toute la poitrine; aussitôt il ressentit de la faiblesse aux mains
et aux pieds, devint aphone et mourut peu après. Je crois qu’il ne serait pas mort s’il
avait eu affaire à un gymnaste prudent qui lui aurait pratiqué, pour combattre la dou-
leur, une large saignée.
Il est intéressant de remarquer que pour intégrer cette anecdote au traité De Dignotione
ex Insomniis, Galien a choisi de condenser le récit en une simple image. Il a apporté égale-
ment une transformation essentielle en montrant que, contrairement au gymnaste, le méde-
cin attentif aux visions nocturnes de son patient est en mesure de déchiffrer l’image, d’en
comprendre la cause, d’établir un diagnostic et de proposer un traitement.
A la différence du texte de Rufus d’Ephèse, ne sont mentionnés dans le traité de Galien
que des cas impersonnels qui constituent des exemples généraux permettant de former une
typologie en fonction de laquelle il serait possible de classer les différentes affections.
Le diagnostic par le rêve repose sur la mise en relation d’une théorie philosophique rela-
tive à la fantasiva et des doctrines humorales. En effet, le processus qui aboutit à ce que la
mauvaise disposition du corps se traduise en images est énoncé dans le traité en une formu-
lation plus poétique que scientifique:
«Car il semble que, pendant le sommeil, l’âme glisse dans les profondeurs du corps,
s’éloigne des sensations du monde extérieur, ressente la disposition du corps et reçoive la
représentation [fantasivan] de tout ce qu’il désire comme d’objets déjà présents».
Pour l’auteur du traité De Dignotione ex Insomniis, les fantasivai vues en rêve seraient
une reproduction des réalités internes médiatisées par les sens; le verbe aijsqavneisqai indi-
que que la formation de l’image du corps ne résulte pas tant d’une impression mécanique que
d’une imprégnation sensitive. La représentation subit en outre une altération sous l’effet des
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5 Véronique Boudon, «La théorie galénique de la vision» in Couleurs et Vision dans l’Antiquité
classique, éd. L.Villard, Publications de l’Université de Rouen, 2002, 75.
6 De Humoribus Liber in Claudii Galeni Opera omnia, éd. cit., XIX 485.
7 De Atra Bile, in Claudii Galeni Opera omnia, éd. cit., V 110.
aspirations du corps (favntasma). L’adéquation de l’image vue en rêve à la cause qui l’a
déclenchée se réalise plus ou moins selon que les représentations sont suscitées par les
quatre humeurs ou qu’elles tirent leur origine du déséquilibre des liquides et des matières
contenus dans le corps.
Le traité se réfère d’abord aux quatre humeurs du corps: les deux humeurs sèches, bile
blonde et bile noire, puis les humeurs humides; à la suite du phlegme n’est curieusement pas
mentionné le sang, peut-être parce que les manuscrits sont lacunaires. Puisque la fantasiva
est, en quelque sorte, l’empreinte des humeurs internes, le mode d’interprétation du rêve doit
consister de ce fait en une lecture compréhensive, apte à déchiffrer les contenus qui s’y tra-
duisent. Pour cela, la nature semble avoir donné au médecin pour mission de prendre en consi-
dération les songes afin de les interpréter, comme l’indique l’emploi réitéré du pronom hJmi'n
(hJmi'n ejndeivknutai, ejndeivxetai pollavki" hJmi'n, hJmi'n e[ndeixin ejrgavsetai). Chaque repré-
sentation, même réduite à une simple image, réunit en un tout un ensemble de traits distinc-
tifs signifiants. Dans le premier rêve, l’image de l’incendie (purkaia;n) permet d’établir une
corrélation avec la bile blonde (th'" xanqh'" colh'"), car celle-ci suggère à la fois la chaleur
propre à cette humeur, la couleur jaune et le caractère sec de celle-ci. J’ai traduit xanqo;" par
«blond» plutôt que par «jaune», car, comme l’a fait remarquer Véronique Boudon5, cet adjec-
tif s’applique généralement à une chevelure. Plus encore que la couleur, le mouvement qui se
propage dans une longue chevelure est propre à susciter l’image de l’incendie.
Peut-être convient-il de rattacher les caractères contenus dans cette vision à ce qu’écrit
Galien dans le traité De Humoribus Liber6: en effet, en rapportant le microcosme au macro-
cosme, le médecin de Pergame établit, à la manière d’Hippocrate, des correspondances entre
les humeurs, les saisons et les quatre éléments.
colw'n de; hJ xanqh; kai; qevro" kai; pu'r qerma; kai; xerav/.
Bile blonde, été et feu sont chauds et secs.
Cette humeur, caractérisée par sa chaleur, affecte les corps en été.
Dans le traité De Dignotione ex Insomniis, il n’est pas indifférent que la mention de la
bile noire succède directement à celle de la bile blonde, établissant avec celle-ci un lien
implicite que les images d’incendie puis de fumée s’emploient à préciser. D’ailleurs, dans le
De Atra Bile7, Galien estime que l’atrabile est le produit de la cuisson de la bile blonde.
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Concernant la représentation de la bile noire, un système de correspondances se tisse
entre un état pathologique déterminé, la mélancolie, et un ensemble de traits caractéristiques:
des couleurs, un phénomène climatique spécifique d’une saison et une représentation méta-
phorique d’un état psychologique. Les trois images associées à l’humeur noire -«fumée,
brouillard et ténèbres épaisses» (kapno;n, ajclu;n, baqu; skovto") - suivent un ordre qui tra-
duit des nuances de couleurs allant du gris au noir le plus obscur comme pour traduire les
angoisses plus ou moins oppressantes qui affectent les mélancoliques. Dans la page déjà
citée du De Humoribus Liber, Galien écrit également:
mevlaina de; kai; gh' kai; fqinovpwron xhra; kai; yucra/v.
Humeur noire, terre et automne sont secs et froids.
La pluie, annonciatrice d’humidité froide, assure la transition entre les humeurs sèches et
les autres.
Le phlegme froid, mentionné ensuite, est caractérisé par trois images dont la couleur
contraste avec celle de l’atrabile: la neige (ciw'n), le verglas (kruvstallo") et la grêle (cav-
laza) qui ont en commun le blanc, le froid et l’humidité. Les deux premières images tradui-
sent l’entrée dans l’hiver tandis que la dernière est annonciatrice du début du printemps.
Cette corrélation est à nouveau corroborée par le De Humoribus Liber8:
flevgma de; kai; u{dwr ajlla; dh; kai; xeimw'n yucra; kai; uJgrav.
Le phlegme et l’eau, mais aussi l’hiver, sont froids et humides.
Même si les manuscrits ne mentionnent pas le sang, il est aisé de déduire de ce qui pré-
cède le système de correspondances auquel il se rapporte: le sang est une humeur rouge et
humide, en excès au printemps. Dans le traité De Humoribus Liber9, Galien écrit:
ai\ma gar me;n kai; ajh;r kai; me;n dh; kai; to; e[ar ujgra; kai; qermav.
Le sang, l’air, mais aussi le printemps, sont humides et chauds.
Le système de correspondances qui lie les rêves au déséquilibre humoral permet au
médecin d’interprêter les représentations survenues pendant le sommeil pour identifier et
voir les humeurs elles-mêmes. Conformes à la tradition humorale antique, ces images consti-
tuent une véritable grille d’interprétation pour un médecin attentif. Elles sont empreintes
d’un caractère d’autant plus pictural qu’elles sont toutes associées à une couleur (au phlegme
le blanc, à la mélancolie le noir, à la bile blonde le jaune et au sang le rouge). Ces quatre cou-
8 Ibid.
9 Ibid.
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leurs, comme l’a remarqué Laurence Villard10, étaient celles dont disposaient les peintres de
l’Antiquité avant l’époque hellénistique («quattuor coloribus solis» écrit Pline, Histoire
Naturelle, XXXV 32). Présentées dans un ordre qui rend compte de l’évolution des patholo-
gies humorales au cours de l’année, de l’été à l’hiver, et, pour chaque saison, distribuées en
représentations qui suggèrent l’aggravation du mal ou les modifications climatiques, ces
images constituent autant de plans fixes d’une séquence en mouvement. En outre, réparties
selon une cohérence interne, suivant une progression logique, ces images sont destinées à sti-
muler la raison en favorisant des associations d’idées, à frapper l’imagination, à laisser un
souvenir durable: en tant que telles, elles s’apparentent à des imagines d’un ars memorativa.
Enfin, le médecin transcrit les impressions visuelles en images verbales (hypotyposes), les
dotant d’une force de suggestion seconde qui tend à leur faire acquérir un caractère d’évi-
dence (ce en quoi la raison peut aisément se laisser persuader par elles), même en l’absence
de démonstration.
Les visions nocturnes peuvent être engendrées par les quatre humeurs et, plus générale-
ment encore, par tout ce qui perturbe la diavqesi", c’est-à-dire l’équilibre, toujours précaire,
qui caractérise un corps en bonne santé. L’excès (plh'qo", plhvresi") de sang, de sperme ou
de matières dans les intestins, une sudation trop importante, ou, à l’inverse, un manque de
nourriture ou de boisson engendre un mauvais écoulement des liquides dans le corps.
Les fantasivai occasionnées par de telles perturbations, loin de se manifester par une
simple représentation objective du mal, établissent une correspondance entre des troubles
somatiques et des désordres psychiques. De telles visions s’apparentent à des cauchemars ou
à des rêves selon que le patient, figé dans une attitude qui permet de comprendre son état,
éprouve lui-même angoisse ou jouissance. Les représentations de la diavqesi" mobilisent
l’acuité perceptive et disposent, en principe, de tous les sens, même si la vue demeure pré-
pondérante. L’odorat est un sens particulièrement exacerbé au moment de ces rêves; d’ail-
leurs, il était, après la vue, celui que les médecins sollicitaient le plus pour établir leurs diag-
nostics. Les songes visuels et olfactifs s’accompagnent également, parfois, de gestes et de
manifestations du corps qui laissent voir à l’extérieur, le cas échéant, le contenu même du
rêve. Selon Galien, le passage du corporel au psychologique vient du fait que l’âme ressent
(aijsqavnesqai) la diavqesi" du corps, qu’elle figure aussi (lambavnein fantasivan) le désor-
dre interne et parfois même les moyens de remédier à celui-ci.
Les visions nocturnes qui, de prime abord, paraissent étranges voire incohérentes, offrent
néanmoins un vif intérêt médical. Certes, elles ne montrent pas directement le mal, mais elles
fournissent des informations que le médecin doit apprendre à déchiffrer afin de réaliser un
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diagnostic. Outre les couleurs qui indiquent la nature des humeurs, des détails significatifs
permettent d’identifier l’organe malade; Galien regrette de ne pas avoir compris que le fait
de rêver qu’une jambe se transforme en pierre est l’annonce d’une paralysie prochaine de ce
membre. Lorsque la partie affectée n’est pas explicitement dépeinte, les éléments qui pour-
raient paraître secondaires, sans importance, peuvent libérer tout un ensemble de significa-
tions dans la mesure où ils sont susceptibles de se prêter à une interprétation métaphorique.
Dans le rêve que font les malades en proie à la fièvre, montrés dans l’inconfort de leur trans-
piration, les bassins d’eau chaude pourraient être une auto-représentation métaphorique,
d’ailleurs, dans l’exemple qui précédait ce récit de rêve, un bassin plein de sang (dexamenh/')
était également métaphorique du corps du lutteur, comme ont su le comprendre les médecins
qui ont prescrit une saignée. En effet, le corps inondé par un trop-plein de sang donne nais-
sance à l’image saisissante d’un bassin sur le point d’engloutir celui qui s’y trouve plongé.
L’attention portée à l’expression des désirs et des frustrations aide également à l’établis-
sement du diagnostic; certains patients, à l’image de Tantale aux Enfers, se représentent en
train de boire sans pouvoir étancher leur soif. Pour remonter de l’expression du désir à la
découverte de la cause originelle du mal dont souffre le patient, le médecin doit prendre
appui sur les rêves pour orienter ses recherches, organiser son auscultation et mener auprès
du malade un questionnement adéquat. D’autres indices, tels que les peurs, l’inconfort et les
souffrances du malade, doivent être pris en considération car ils informent de la gravité ou
de l’imminence du mal.
Les images survenues dans le sommeil anticipent, en le dramatisant, le processus mor-
bide déjà commencé; celui qui a froid se voit recouvert de neige, celui dont les intestins sont
chargés de matière croit se voir dans du fumier ou du lisier. Ces visions peuvent figurer à
l’avance le développement de la crise, comme le feraient des rêves prémonitoires. Une fois
établi le diagnostic, ces images aident à conforter un pronostic.
En même temps que les images gagnent en complexité et qu’elles appellent, de ce fait,
des interprétations prudentes et minutieuses, réalisées toujours au plus près de la réalité
qu’elles présentent d’une façon plus ou moins cachée, le diagnostic est de moins en moins
facile à établir car, de même qu’un simple symptôme peut, le cas échéant, être attribué à dif-
férentes pathologies, ainsi les images vues en rêve peuvent être polysémiques.
La méthode d’analyse des rêves préconisée dans ce traité est d’autant plus difficile à
conduire, comme le concède l’auteur à plusieurs reprises, qu’elle ne doit pas se limiter à une
simple identification des affections du corps. En effet, pour éviter de se méprendre sur le
sens qu’il convient d’accorder à certaines images, il importe que le médecin sache retrancher
de la lecture des songes les indices non symptomatiques. Pas moins de quatre types de rêves
sont répertoriés dans le traité De Dignotione ex Insomniis: les uns proviennent du corps,
d’autres se nourrissent des pensées du jour, d’autres encore empruntent à l’état de veille les
habitudes, enfin, les derniers, à caractère divin, prédisent les événements futurs. Le médecin
doit être en mesure de purifier les récits de rêves de toutes les images étrangères au corps,
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susceptibles de fausser le diagnostic. Pour cela, il lui faut s’entretenir avec son patient afin
de s’enquérir, d’une part, de ses pensées obsédantes et de ses soucis, d’autre part, de ses habi-
tudes. Les rêves divins ne relèvent pas de la compétence du médecin. Galien donne un exem-
ple d’interprétation erronée qui met en doute les compétences des tenants de l’onirocritique.
« Une personne vit en rêve qu’une de ses jambes était devenue de pierre; beaucoup de gens
compétents en de tels domaines interprétèrent aussi ce rêve comme se rapportant à ses escla-
ves; néanmoins, l’homme s’est retrouvé paralysé de cette jambe, alors qu’aucun d’entre nous
n’avait pensé que cela pût arriver». Les experts en onirocritique pensent que les informations
concrètes ne sont que des signes qu’ils croient pouvoir interpréter grâce à leurs qualités intui-
tives. Le médecin s’efforce, au contraire, de découvrir dans les songes des informations
concernant le corps et ses affections, puis de ramener les choses vues en rêve à des savoirs
acquis grâce à l’art médical.
La lecture des rêves médicaux fournit au médecin une occasion privilégiée d’approfon-
dir sa relation avec son patient. Apprendre à écouter, à connaître le passé et les habitudes du
malade permet d’appréhender un homme dans toute sa complexité avant de parvenir à un
diagnostic.
Les images suscitées par les rêves sont une voie d’accès à ce que le médecin ne peut
connaître directement. L’identification de la pathologie est médiatisée par elles: aussi exi-
gent-elles qu’on leur prête non moins d’attention qu’aux autres symptômes corporels. Ce fai-
sant, le médecin les considère sous l’angle de la rationalité en tant que produit d’un dysfonc-
tionnement humoral ou, plus généralement, en tant que résultante d’un ensemble de déter-
minations corporelles qui s’expriment de façon plus ou moins littérale ou métaphorique.
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Annexe 
Galenus, De dignotione ex insomniis, VI 832-834.
To; ejnuvpnion de; hJmi'n ejndeivknutai diavqesin tou' swvmato". Purkaia;n mevn ti" oJrw'n
o[nar uJpo; th'" xanqh'" ejnoclei'tai colh'": eij de; kapnovn, h] ajcluvn, h] baqu; skovto",
ujpo; th'" melaivnh" colh'": o[mbro" de; yucra;n ujgrovthta pleonavzein ejndeivknutai:
ciw;n de; kai; kruvstallo" kai; cavlaza flevgma yucrovn. dei' de; kai; tw/' kairw/' kai;
th'/ lhfqeivsh/ trofh'/ prosevcein. ÔO ga;r cionivzesqai dokw''n eij kat∆ eijsbolh;n paroxus-
mou' meta; rJivgou" h] frivkh" h] katayuvxew" genomevnou tou't j ejmfantasqvh/', tw/' kairw/'
to; plevon, ouj th/' [VI 833] diaqevsei tou'' swvmato" didovnai crhv: kata; mevntoi th;n
parakmh;n toiou'ton o[nar qeasavmeno", bebaiotevran hJJmi'n e[ndeixin ejrgavsetai th'"
tw'n ejpikratouvntwn cumw'n yucrovthto", e[ti de; ma'llon, eja;n mh; ejdhdokw;" h/\ ti tw''n
flegmatikw'n ejdesmavtwn, w|n ejn th/'' gastri; periecomevnwn, ejndecetai toiauvthn tina;
genevsqai fantasivan, kaivtoi th'" ejn o{lw/ tw/' swvmati diaqevsew" oujk ou[sh" oJmoiva".
∆Epei; de; ejn toi'" u{{pnoi" oujk ejpi; tai'" tou' swvmato" hJ yuch; diaqevsesi fantavze-
tai movnon, ajlla; kajk tw'n sunhvqw" hJmi'n prattomevnwn oJshmevrai, e[nia de; ejx w|n
pefrontivkamen, kai; dhv tina mantikw'" ujp jaujth'" prodhlou'ntai, (kai; ga;r tou'to th'/
peivra/ marturei'tai) duvskolo" hJ diavgnwsi" tou' swvmato" givgnetai ejk tw'n ajpo; tou'
swvmato" oJrmwmevnwn ejnupnivwn. Eij me;n ga;r ajpo; tw'n ejf jhJmevra" prattomevnwn h]
frontizomevnwn e[dei diakrivnein aujto; movnon, oujde;n a]n h\n calepovn, o{sa mhde; pev-
praktai, mhde; frontivzetai, tau'ta ejk tou' swvmato" oJrma'sqai dokei'n: ejpei; de; kai;
mantikav tina sugcwrou'men ei\nai, pw'" tau't ja]n diakriqeivh tw'n ajpo; tou' swvmato"
oJrmwmevnwn, ouj rJa/v/dion eijpei'n. ∆Eqeavsato [VI 834] gou'n ti" to; e{teron tw'n skelw'n
livqinon gegonevnai, kai; tou'to e[krinan polloi; tw'n peri; ta; toiau'ta deinw'n wJ" pro;"
tou;" douvlou" teivnein to; o[nar, ajlla; pareluvqh to; skevlo" ejkei'no oJ a[nqrwpo", ouj-
denov" hJmw'n prosdokhvsanto" tou'to. To;n me;n ga;r palaisth;n ejn ai{mato" dexamenh'/
dovxanta eJstavnai kai; movgi" aujth'" uJperevconta plh'qo" ai{mato" e[cein ejtekmhrav-
meqa, kai; dei'sqai kenwvsew". Tine;" de; iJdrou'n kritikw'" mevllonte" louvesqai kai;
kolumba/'n e[doxan ejn qermw'n uJdavtwn dexamenai'". Ou{tw de; kai; hJ tou' pivnein fan-
tasiva cwri;" tou' pivmplasqai diyw'si pavnu sumbaivnei, kaqavper kai; tou' ejsqivein
ajplhvstw" toi'" peinw'si, tou' de; ajfrodisiavzein toi'" spevrmato" plhvresin. “Eoike
ga;r ejn toi'" u{pnoi" eij" to; bavqo" tou' swvmato" hJ yuch; eijsdu'sa kai; tw'n ejktov"
ajpocwrhvsasa aijsqhtw'n th'" kata; to; sw'ma diaqevsew" aijsqavnesqai, kai; pavntwn,
w|n ojrevgetai, touvtwn wJ" h[dh parovntwn lambavnein fantasivan. Kai; ei[per e[cei tau'q'
jou{tw", oujde;n a]n ei[h qaumastovn, oJpovte me;n uJpo; plhvqou" cmw'n hJ yucikh; duvnami"
ejnoclei'tai barunomevnh, movgi" me;n kinoumevnou" ejautou;" kat∆ o[nar fantavzesqai
kai; bastavzonta" a[cqh tinav: toujnantivon de;, o{tan h/\ kouvfh te kai; ajpevritto" hJ
tou' swvmato" diavqesi", h[toi petomevnou", h] qevonta" wjkuvtata tou;" ou{tw diakei-
mevnou" oJra/'n o[nar, oJmoioumevnwn ajei; tw'n fantasmavtwn th'" yuch'" tai'" tou'
swvmato" diaqevsesin, a[cri tou' kai; tw'n duswdw'n h] eujwdw'n ajnevcesqai dokei'n. oiJ
me;n ga;r ejn kovprw/ kai; borbovroij diatrivbein eJautou;" fantasqevnte" h[toi tou;"
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cumou;" ejn auJtoi'" mocqhrou;" kai; duswvdei" kai; seshpovta" e[cousin, h] plh'qo" kov-
prou periecomevnh" ejn toi'" ejntevroi": tou;" de; e[mpalin touvtwn diakeimevnou" kai;
dokou'nta" ejn eujwvdesi tovpoi" diatrivbein ejnantivan e[cein ejn tw'/ swvmati diavqesin
hJghtevon. ’A toivnun oJrw'sin oiJ kavmnonte" ejn toi'" ejnupnivoi" kai; pravttein dokou'sin,
ejndeivxetai pollavki" hJmi'n ejndeiva" te kai; pleonexiva" kai; poiovthta" cumw'n.
